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ころ,PD-1 7209 CT&TT型 (低発現型)はCC型 (高発現
型) 患者に比べ有意に形質細胞腫合併の割合が高かった
(p＝0.039).また,PD-1 A215V AA型はAV&VV型患者に
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IPSS int 2以上(75人?67.6％>vs 36人?32.4％>,p＝0.008)
が有意に少なかった.IL-2-330T/G多型ではGG型と
nonGG型の比較では,nonGG型でヘモグロビン値が有意
に低かった (12±2.1 vs 9.2±2.4 p＝0.048).全生存期間およ
び白血病化までの期間の検討ではどちらの遺伝子多型でも
有意な差は認められなかった.【考察と結語】 遺伝子型
頻度とalele頻度の比較では健常者とMDS患者において
有意な差は認められなかったことから,TNF-α-857C/T
多型とIL-2-330T/G多型はMDSの発症に関与しないこ
とが示唆された.TNF-α-857C/T多型の低産生型である
CC型で7番染色体関連異常やIPSS int 2以上が少ないこ
とはTNF-α-857C/T多型がMDSの重症度に関与するこ
とが示唆された.また,IL-2-330T/G多型においても
nonGG型でヘモグロビン値が低かったことから,この多
型も重症度に関与することが示唆された.
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